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Корените на съвременното 
фармацевтично образование в Европа
В началото на XIX в. в Прусия има 2 категории ап-
текари в зависимост от тежестта на изпитната програма за
държавните изпити, които се полагат след 5-годишно чира-
куване в аптека или 3 г. работа като помощнк в лицензирана
аптека. Първа категория аптекари могат да работят в аптеки
в цяла Прусия, а втора категория – в села и малки населени
места. [2] Някои университети и политехники започват да
предлагат курсове в помощ на обучаващите се фармацевти
да положат успешно държавните изпити, които включват
първо практически изпит и ако той бъде взет седопускат и
до публичен устен изпит.
Френското правителство приема Закон през 1803 г.,
с който се откриват фармацевтични училища в Париж, Мон-
пилие, Стразбург, а по-късно и в Нанси. За да постъпят в
тях кандидатите трябва да са имали практика като аптекарски
чираци 8 години в аптека или 6 години, ако са прослушали
вече 3 курса във фармацевтично училище. След завършване
на фармацевтичното училище полагат държавни изпити
пред комисия и ако бъдат оценени положително от 2/3 от
членовете на тази комисия получават лиценз за работа в ап-
тека. Според Закона от 1803 г. и тук има втора категория ап-
текари, които могат да работят в малки селища. [3]
За разлика от Прусия и Франция, Великобритания
избира друг подход за получаване на фармацевтично образо -
вание. Според първата регулация, приета от крал Джеймс І
през 1606 г., аптекарите трябва да са чиракували 7 години
в аптека, преди да се допуснат до държавни изпити. [4] След
1627 г. се предлагат курсове по ботаника, а след 1753 г. – и
по материя медика. Тези курсове формират разработения
през 1827 г. от дружеството на аптекарите стандарт за работа
в аптека, който включва и знания по някои медицински дис-
циплини – анатомия, физиология и фармакология и чира-
куване в аптека 5 г. [5]. Въпреки че Законът от 1815 г. вече
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Ре з юм е . Още от времето на Средновековието аптекарите са изучавали фармацевтичното изкуство чрез различни
форми на чиракуване с надеждата да получат магистериум и да си открият собствена аптека. С бурното развитие на
научните открития, особено в областта на алкалоидната химия в края на XVIII и началото на XIX в., някои западноев-
ропейски страни въвеждат официално одобрени програми с изисквания към аптекарите, обикновено съобразени с
мнението на преподавателите по медицина. Повлияна от традициите, заложени в Едикта на Фридрих II, Прусия първа
в края на XVIII в. открива частни институти за подготовка на аптекари, където се преподават знания по основните на-
учни области в допълнение към практическите умения и опит, получени по време на чиракуването в аптека. [1]. Амери-
канското фармацевтично образование извървява много дълъг и поучителен път от чиракуването до получаването на об-
разователната степен доктор по фармация (Pharm D), който е обект на настоящата обзорна публикация.
S u m m a r y . Since medieval times, apothecaries learned their art at the site of the preceptor while serving various terms of appre-
nticeship in hopes of becoming a master in a European guild and opening their own shops.With the rapid scientific advancements
of the late eighteenth and early nineteenth centuries, especially in alkaloid chemistry, several European nations instituted formal
programsinstituted of instructioninstituted for apothecaries usually in conjunction with medical educators. The German states in-
fluenced by the traditions of Frederick1s1, Constitutiones (c. 1240) developed private pharmaceutical teaching institutes in the
late eighteenth century that taught subjects in the basic sciences to supplement the practical experience gained in apprenticeships.
[1]. Pharmacy education in the United States has come a long way from the old British medieval apprenticeship system to the im-
plementation of a six-year doctor of pharmacy degree as the entry-level degree for all pharmacists.
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разглежда аптекарите като част от медицинското съсловие,
до въведените строги ограничения със закона през 1868 г.
всеки е могъл да продава лекарства и отрови без дори да
има лиценз. Регулацията за получаване на лиценз става
строга едва през 1918 г. [6]. Създаването на фармацевтичното
дружество във Великобритания през 1841 г., което има за
задача да оценява научния характер на образованието на
своите членове, довежда до откриване на собствено фарма-
цевтично училище в Лондон през 1842 г. като то става част
от Университета в града чак през 1949 г. Това училище става
модел за откриване на нови 9 фармацевтични училища, които
дават образователната степен бакалавър по фармация и 1 г.
следдипломно обучение, което се изисква от стандарта за
започване на работа в аптека. Научни степени в областта на
фармацията се предлагат от кралския институт по химия,
одобрени от дружеството на фармацевтите. [7]
Фармацевтичното образование в САЩ
Фармацевтичното образование в САЩ следва основно
английския модел. Поради ограничения брой на добре под-
готвени лекари и аптекари, които да се справят успешно с
многобройните икономически, географски и политически
предизвикателства в новите земи се забавя с векове преходът
от чиракуването в аптека или при лекаря към обучение по
одобрени програми във фармацевтични училища. [8] Правени
са успешни опити за предлагане на специализирани курсове
[9], които са в основата на първия колеж по фармация, открит
във Филаделфия през 1821 г. [10] Бележити личности от
този период са двама аптекари – Едуард Периш (1822-1872)
и Джозеф Ремингтон (1847-1918). През 1849 г. Периш открива
свое училище за обучение в практическа фармация, в което
обучава лекарите как да приготвят фармакопейни лекарства
за пациентите им. Самият той е аптекар, който променя за
първи път вековната традиция лекарите да обучават апте-
карите на фармацевтично изкуство. Плод на тези негови
усилия е и първият му учебник от 1856 г. „Въведение във
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фармацията“, предназначен за студенти по фармация и прак-
тическо ръководство за лекари и аптекари, базиран на аме-
рикански източници. [11-13].
Ремингтон е възпитанник на Филаделфийския колеж
по фармация, след дипломирането си през 1811 г. работи
във фармацевтичната индустрия и в продължение на 44 г. е
преподавател във фармацевтичния колеж. Неговият ембле-
матичен учебник „Аптечна практика“, публикван през 1885
г., който сменя заглавието си при всяко преиздаване също
е написан на основата на собствения му преподавателски
опит, но за разлика от Периш той обучава бъдещите фарма-
цевти как да приготвят лекарства при аптечни условия. В
знак на уважение към живота и дейността на този забеле-
жителен професор, който подготвя няколко генерции апте-
кари, АФА (Американската асоциация на фармацевтите)
спонсорира едноименна ежегодна награда, която се присъжда
на най-успешните фармацевти [12-14]. 
През 1873 г. и 1881 г. двама американски автори Фре-
дерик Хофман и Джон Лойд издават учебници по обща, ме-
дицинска и фармацевтична химия, базирани на популярния
учебник „Въведение във фармацевтичната химия“ на англи-
чанина Джеймс Атфилд, преподавател във фармацевтичното
училище на дружеството на аптекарите в Лондон, който се
използва много дълго време в Англия и САЩ.
Въпреки че фармацевтичният колеж във Филаделфия
успява не само да покаже, но и да утвърди един нов подход
в подготовката на аптекарите, мнозинството практикуващи
аптекари продължават да смятат, че най-добрият начин на
обучение си остава чиракуването в аптека. През първите 10
години колежът подготвя по 10 студенти на година [14-16].
За разлика от медицинското училище, където обучението е
през деня и е задължително посещението на учебните занятия,
фармацевтичният колеж предлага основно вечерно и задочно
обучение, последван от разкрития през 1823 г. фармацевтичен
колеж в Бостон. През 1865 г. има вече 6 фармацевтични и
1 медицинско училище в Тулан, които обучават фармацевти,
но в навечерието на Гражданската война едва 500 аптекари
са завършили такова училище. [15-17]. През 1900 г. броят
на фармацевтичните колежи е 60, но при общ брой на прак-
тикуващи аптекари 46200 [16-18] само 12% от тях имат об-
разователна степен по фармация, придобита в американско
училище. [17-21]. Поради факта, че до 1870 г. липсва реална
регулация за това кой може да открие аптека и да продава
лекарства, въпреки откриването на фармацевтични колежи
в Бостон, Ню Йорк, Балтимор и др. не се чувства потребност
от получаване на образователна степен по фармация в офи-
циално разкритите фармацевтични училища. Едва след края
на Гражданската война американската нация навлиза в ерата
на индустриализацията, която изисква работна сила с пови-
шени умения и по-високо образование, вкл. и в областта на
фармацията. С развитието на фамацевтичната индустрия,
чието начало поставят фирмите Squibb и Lilly, с развитието
на микробиологията, която дава начало на развитие на съв-
ременната система на здравеопазване, в която фармацевтите
заемат позиция на най-достъпните здравни специалисти,
наред с частните започва разкриването и на държавни фар-
мацевтични училища като част от системата на щатските
университети. Първият медицински колеж е открит в Южна
Каролина през 1867 г. [18-22] С приемането на Закона на
Морил през 1962 г. се създава възможност за откриване на
държавни университети главно в щатите от Средния Запад.
[19-23]. Първият държавен университет, който предлага и
обучение по фармация е университета в Мичиган през 1868
г. с пръв декан Алберт Бенжамин Прескот (1832-1905 г.),
лекар и химик, който разработва програма за академично
фармацевтично образование, включваща новите дисциплини
органична химия, микробиология и фармакология. [20-24].
Тази програма, която твърдо отхвърля идеята за чиракуване
в аптека, се посреща от разгорещен дебат и силно се оспорва
на годишната среща на АФА в Сан Луиз през 1871 г. [21-
25]. Но по-късно той е избран за президент на АФА (1899-
1900 г.) и е първият президент на конференцията на фарма-
цевтичните колежи, днес Американска асоциация на фар-
мацевтичните колежи. [22-26]. Неговият модел на учебен
план за фармацевти се възприема от други 6 фармацевтични
колежи и се въвежда изискване при приемане на студентите
те да са завършили гимназия или да са учили в колеж. [23-
27] Сред преподавателите продължава дълго време дебатът
за намиране на баланс между строго академичните основи
на фармацевтичното образование и потребността от прак-
тически умения и опит.
През 1892 г. университетът в Уинсконсин с директор
Едуард Кремерс (1865-1941 г.) прави нова сериозна стъпка
в реформирането на фармацевтичното образование. Кремер
е един от най-великите реформатори в историята на фарма-
цевтичното образование. Той разработва нов учебен план,
с който срокът на обучение се удължава на 4 години с три
пълни семестъра всяка година и дипломирането става със
защита на дипломна работа. Целта е да се уеднакви фарма-
цевтичното образование с образователната степен на оста-
налите колежи. През 1893 г. университетът утвърждава пър-
вата магистърска степен по фармация, а през 1902 г. – първата
докторска степен по фармацевтична химия, с която се цели
да се подготвят бъдещи преподаватели за фармацевтичните
колежи. През 1917 г. е утвърдена и първата докторска про-
грама по фармация. Кремерс е първият историк на фармацията
в САЩ. В съавторство с Урданг издава учебник „История
на фармацията“, който се смята за класика в тази област. В
негова памет през 1941 г. е създаден Американският институт
по история на фармацията
Алтернативни форми 
за фармацевтично образование 
чрез самообучение
Още със създаването на асоциации на фармацевтите
на щатско ниво, чието начало се поставя от фармацевтичната
асоциация в Майн през 1867 г., аптекарите започват да нас-
тояват да се приеме закон, с който да се регулира аптечната
практика и да се изясни кой има право да практикува. За да
отговорят на въведените нови изисквания, практикуващите
фармацевти започват да търсят алтернативни пътища за по-
лучаване на университетска степен. В допълнение към чи-
ракуването и самообучението се разкриват кореспондентски
училища за дистанционно обучение. Първият кореспонден-
тски курс с продължителност 1 година се организира от ре-
дактора на сп. „Западен дрогист“ през 1885 т. Курсът е раз-
работен от Карл Халберг, професор в Чикагския колеж по
фармация и включва 24 лекции в различни области на фар-
мацията. Подобрен кореспондентски курс, но вече с про-
дължителност на обучението 2 г. е разработен от сп. „Фера“
през 1879 г. Той се ръководи от Джеймс Бил (1861-1975 г.),
който е декан на фармацевтичния колеж в Охайо. Подобни
курсове след предварително заплащане от студентите на
таксата за обучение и с изпращане на лекциите по пощата
започват да предлагат и самите университети. Изненадващо,
тези програми за дистанционно обучение и атрактивни дип-
ломи успяват да просъществуват чак до 1926 г. [ 27-31].
Алтернативна форма на кореспондентските курсове
са книгите за самообучение. Най-известните и много търсени
книги за самообучение са тези на Франсис Стюарт от 1886
г . със заглавие „Компендиум по фармация“ и на Оскар Ол-
дберг (1846-1913), който е декан на фармацевтичния колеж
в Илинойс към северозападния университет със заглавие
„Курс за фармацевти за обучение в домашни условия“. На
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базата на успеха на книгата си, Олдберг разработва и предлага
няколко университетски курсове за продължаващо обучение
в основните области на фармацията. Под влияние на усилията
на британските преподаватели по това време, няколко аме-
рикански преподаватели трансформират тези допълнителни
курсове в програми за непрекъснато и продължаващо обу-
чение, каквито днес почти всички фармацевтични училища
предлагат, за да подпомогнат практикуващите фармацевти
да поддържат квалификацията си на съвременно ниво и да
подновяват лиценза си за работа периодично всяка година
или на 2 години според изискванията на щатското законо-
дателство. [28-32]
Фармацевтичното образование 
в САЩ през XX в. и новите тенденции
през XXI в.
Няколко събития в навечерието на XX в. довеждат
до трансформиране на фармацевтичното образование в САЩ:
създаването на Американската конференция на фармацев-
тичните колежи през 1900 г., създаването на Националната
асоциация на бордовете по фармация през 1904 г., Законът
от 1905 г., който изисква дииплома от фармацевтичен колеж
за получаване на лиценз за работа в аптека и проучването
на Уилбург Сковил на американските фармацевтични учи-
лища и въвеждането на изисквания за получаване на раз-
личните образователни степени, които те предлагат в областта
на фармацията. Всички тези събития са сериозно предиз-
викателство за АФА, Асоциацията на фармацевтичните фа-
култети и Асоциацията на бордовете по фармация за пос-
тигане на консенсус относно един стандартен учебен план
за обучение по фармация и за стандартна образователна сте-
пен след дипломиране на фармацевтите.
През 1905 г. Сковил от фармацевтичния колеж в Ма-
сачузетс провежда проучване на 78 фармацевтични училища
в САЩ и установява големи различия както в продължи-
телността на обучение, а от там и в хорариума на изучаваните
дисциплини, така и в получаваните образователни степени.
Така напр. за получаване на образователната степен PhG
може да се учи от 3 месеца до 3 години, за степента PhC –
от 1 до 5 г., а за степента BS in Pharmacy – от 2 до 4 години.
Очевидно е нужна реформа във фармацевтичното образование
в САЩ. [29-33] През 1915 г. ръководителите на споменатите
по-горе фармацевтични организации отправят покана към
Абрахам Флекснер, който е провел проучване относно ме-
дицинското образование в САЩ, финансирано от фондацията
Карнеги, да проведе подобно проучване и относно фарма-
цевтичното образование. Те остават шокирани от неговия
отказ, основан на разбирането му, че фармацията не е ме-
дицинска професия. Подобно разбиране се среща често.
Напр. американските военни са били на това мнение и от
1894 г. до 1943 г. не удостояват работещите в армията фар-
мацевти с офицерски чинове и едва през 1943 г. конгресменът
фармацевт Карл Дурхам (1892-1974) успява да прокара фе-
дерален закон, според който и фармацевтите, служещи в ар-
мията да бъдат произвеждани в офицери. [30-34] През 1923
г. У. Чартерс, професор в университета в Питсбърг се съгласява
да проведе проучването, финансирано от фонда за обществено
благополучие. Той обаче не се интересува от това какво се
нуждаят да получат пациентите от фармацевтите, а от това
какво фармацевтите трябва да знаят и умеят, за да изпълняват
успешно възложените им функции. Но е силно притеснен
от факта, че често фармацевтите отпускат на пациентите ле-
карства, без да имат предписана от лекар рецепта и смята
тази практика за опасна поради липсата на медицински поз-
нания. През 1927 г. Чартерс публикува резултатите от про-
учването и препоръчва завишаване на изискванията за по-
лучаване на образователната бакалавърска степен по фар-
мация. В резултат на това проучване Асоциацията на фар-
мацевтичните колежи въвежда от началото на 1932 г. 4-го-
дишна бакалавърска степен.
Въвеждане на щатско лицензиране 
за правоспособност
Приетите първи закони в щата Ню Йорк и Пенсилвания
служат като катализатор за подобряване на фармацевтичното
образование. През 1925 г. се въвежда задължително изискване
за завършено гимназиално образование от постъпващите
студенти по фармация и 3 г. обучение в колеж по фармация,
а от 1932 г. – 4 години. По време на Втората световна война
нуждата от фармацевти се чувства остро, защото мъжете са
мобилизирани и малко жени кандидатстват за студенти по
фармация. С цел да ускорят подготовката на така нужните
фармацевти много университети предлагат ускорени про-
грами. Напр. фармацевтичният колеж в Сент Луис предлага
4-годишния курс на обучение да се проведе за 2 г. и 8 месеца
като студентите преминават през 3 удължени на 16 седмици
семестъра за година. След Втората световна война страната
се връща към мирния начин на живот и на 15.04.1946 г. се
възлага проучване на фармацевтичното образование на пре-
зидента на университета в Пурдуе, който не е фармацевт.
Подобно на Чартерс и той се фокусира върху това, което
вършат фармацевтите вместо върху това, от което се нуждаят
пациентите при обслужването им в аптеките. Основният
извод на това проучване, проведено през периода 1946-49
г. е, че фармацевтичната професия ще загуби своя статус в
обществото на здравна професия, ако не проведе промени
в учебния план за фармацевти. В доклада се обосновава, че
4-годишното обучение не е адекватно на новите потребности
на фармацевтите от знания в някои медико-социални и ме-
дикобиологични научни направления и препоръчва въвеж-
дането на 6-годишна докторска образователна степен. Тази
промяна ще гарантира на студентите не само по-задълбочена
фундаментална подготовка, но ще бъде в съответствие с
докторската образователна степен за хуманитарни и дентални
лекари. Както може да се предположи, практикуващите фар-
мацевти приемат тази препоръка по различен начин. Бол-
ничните фармацевти, преподавателите във фармацевтичните
колежи и повечето ръководители на фармацевтични орга-
низации подкрепят препоръките в доклада, докато фарма-
цевтите в аптеките от открит тип се отнасят към тях с голяма
доза скептицизъм. Дебатът за разширяване на образованието
по фармация продължава и до днес, въпреки че Асоциацията
на фармацевтичните колежи въведе 6-годишно обучение за
получаване на образователната степен „доктор по фармация“
още през 1989 г. Постига се компромисно решение – тази
програма да стане задължителна за всички новоприети сту-
денти във всички фармацевтични училища през 2000 г. Пре-
ценява се, че е нужно време, за да се възприеме новата идея
от практикуващите фармацевти в аптеките от открит тип.
[31-36]
Възникналите нови концепции за клинична фармация,
фармацевтични грижи и за мониторинг на лекарствената те-
рапия на пациентите в края на XX в., които ще са основни
в работата на фармацевтите през настоящия XXI в. са ново
голямо предизвикателство за фармацевтичните училища. С
въвеждането на фармацевтичния пазар на нови биологични
и високотехнологични лекарствени продукти и необходи-
мостта от тяхното изучаване от студентите по фармация, из-
готвяне на фармакоикономическа оценка на тези нови здравни
технологии и мониториране на резултатите от лекарствената
терапия на пациентите предизвикват адекватен отговор от
някои фармацевтични факултети, които увеличават срока
на обучение на 7-8 години след гимназия, а за завършилите
бакалавърска степен 4 г. в университет – на 5 години във
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фармацевтичните училища. И така, промяната във фокуса
на дейността на фармацевтите от лекарствата към насочена
към пациента фармацевтична грижа довежда до сериозна
промяна във фармацевтичното образование в САЩ, коята
се възприема и от повечето европейски страни.
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Ре з юм е . Идеята за клиничната фармация се появява с развитието на съвременните модерни болници в САЩ през 20-
те години на XX в. в средите на болничните фармацевти, които са малцинствена група в своята професия и работят в
сянката на своите многобройни колеги от откритите аптеки. Предвождани от прозорливи и активни лидери като
Харви Уайтни, Доналд Франке, Доналд Броди и др., болничните фармацевти първи формулират идеята за клиничната
фармация, която ще доминира фармацевтичната професия в края на ХХ в. С развитието на клиничната фармация въз-
никват новите концепции за фармацевтични грижи и за контрол на лекарствената терапия на пациентите, които са
движещите сили в аптечната практика на ХХI в.
S u m m a r y . Clinical pharmacy emerget out of the growth of the modern American hospital in the 1920 s .Hospital pharmacists,
who were a minority in their own profession, often were marginalized by their more numerous community pharmacy colleagues.
Led by visionaries and activists, including Harvey Whitney, Donald Francke, Donald Brodie, and others, hospital pharmacists
pioneered the idea of clinical pharmacy that would come to dominate the pharmacy profession by the end of the twentieth century.
From the clinical pharmacy movement, the concepts of pharmaceutical care and MTM are now the guiding forces of twenty-first-
century pharmacy practice.
Key words: clinical pharmacy, pharmaceutical care, medication therapy management (MTM)
